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Anatomistes et resurrectionnistes au Canada
et plus particulierement dans la Province de Quebec

Premiere Partie

SYLVIO LEBLOND, M.D.,* Chicoutimi, Que.
¥L semble bien que le vol des cadavres, pour fin
.¦. de dissection, ait ete pratique au Canada, mais
d'une fa9on plus particuliere dans la Province de
Quebec, a Quebec meme, a Montreal, et dans les
cimetieres des villages environnants.

L'apparition des ecoles de medecine intensifia
cette pratique en raison du besoin plus pressant de
materiel.

Auparavant, Tanatomie n'etait guere apprise que
dans les manuels. L'etudiant en medecine, ou le
"clerc medecin", faisait son apprentissage chez un

medecin reconnu qui lui enseignait parfois ce qu'il
savait, mais plus souvent lui faisait preparer et
distribuer des drogues, ou Tenvoyait visiter ses

malades a domicile. Le futur medecin, dans ses

moments libres se bourrait le crane dans les textes
qu'il empruntait ou que possedait son patron.

Si, apres avoir fait le temps requis, il repondait
bien aux questions des examinateurs, qui, pour la
plupart, avaient gradue de la meme fa9on, il
devenait apte a pratiquer la "medecine, la chirurgie
et l'art obstetrique".
A Quebec, l'enseignement prit une certaine forme

peu apres l'ouverture de THopital de Marine, t
dont la construction fut decidee en 1832, cette
annee meme ou le cholera fit de nombreuses
victimes parmi les marins, les emigres qui Tapporte-
rent, et qui arrivaient nombreux, venant surtout
d'Irlande, et la population de la ville qui comptait
alors 20,000 ames.

Les Drs James Douglas, Joseph Painchaud,:}: Jos
Morrin§ et Anthony von Iffland organiserent des
cours a cet hopital moderne des 1834, Tannee de
son ouverture, cours qui etaient suivis par les

*Chef du Departement de Medecine, Hotel-Dieu St-Vallier,
Chicoutimi, Quebec.
tL«'H6pital de Marine et des Emigr<§s de Quebec, fut fonde
en 1832, pour prendre soin des marins et Emigres. Quebec
etait alors un port de mer tres important. En 1831, 16,000
emigres y etaient debarqu£s. De 1834 a 1850, il fut un centre
d'enseignement tres actif sous la direction des Drs Joseph
Painchaud et James Douglas. II devint un orphelinat en 1890,
et l'Hdpital des Anciens Combattants de Quebec de 1945 a
I 950. II a ete demoli en 1957 ou 1958.
$Dr Joseph Painchaud (1787-1871) Ne" a Quebec, il y a
v6cu toute sa vie. II etait respecte de tous ses confreres qui,
tres jeune encore, l'appelaient le "Doyen". Avec James
Douglas, il installa une salle d'anatomie dans sa demeure et
inaugura l'enseignement medical a l'Hdpital de Marine. II
fut un des fondateurs de la Societe Medicale de Quebec avec
les Drs F. X. Tessier et Joseph Morrin. II presida pendant
plusieurs annees le Bureau des Examinateurs de Quebec ins-
talie en 1831.
§Dr Joseph Morrin: (1794-1861) : Ne en Ecosse, il arriva tres
jeune a Quebec. II etudia la medecine a Quebec, Edimbourg,et Londres. II fut le president et le fondateur de l'Ecole de
Medecine Incorporee de Quebec, qui vecut de 1848 a 1854.
II fut maire de la ville de Quebec en 1857. un des fondateurs.
avec les Drs James Douglas et Charles Fremont, de l'Asile
des Alienes de Beauport.

etudiants, qui en meme temps frequentaient les
salles de Thopital et un patron, et des 1835, les
etudiants de cet hopital envoyerent au gouverne-
ment une petition demandant Tetablissement d'une
ecole de medecine a Quebec.
Ce n'est qu'en 1848, cependant, que le Dr Jos

Morrin, ecossais d'origine, diplome d'Edimbourg,
obtint l'autorisation de fonder l'Ecole de Medecine
Incorporee de Quebec. Celle-ci vecut jusqu'en
1854, alors qu'elle ceda la place a l'Ecole de
Medecine de TUniversite Laval, qui avait obtenu
sa charte en 1852. L'Hotel-Dieu de Quebec ouvrit
ses portes aux etudiants en 1855.
A Montreal, les medecins du "Montreal General

Hospital", ne en 1819, deciderent d'y faire de
Tenseignement et etablirent le "Montreal Medical
Institution", et des 1822, les cours commeneerent.
En 1829, TInstitution etait affiliee au College Mc¬
Gill, qui cependant n'avait pas encore re$u la
sanction royale necessaire pour en faire une univer¬
site. Elle fut accordee le 23 juillet 1832 et le premier
diplome de Docteur en Medecine de TUniversite
McGill fut octroye au Dr W. Logie, le 24 mai 1833.
La faculte de medecine de Montreal a eu une

gestation beaucoup plus longue et plus difBcile.
L'Ecole de Medecine et Chirurgie de Montreal prit
naissance en 1843 et etait bilingue au debut. Ne
pouvant se trouver facilement une affiliation uni¬
versitaire, tant avec McGill, qu'avec Laval ou
Ottawa (Howell), elle en trouva une finalement
avec TUniversite Victoria de Cobourg (Ontario).
En 1878, Laval ouvrit une succursale a Montreal

et parallelement, pendant quelques annees, deux
ecoles de medecine de langue frangaise evoluerent,
l'une rattachee a TUniversite Victoria de Cobourg,
et l'autre affiliee a Laval de Quebec.
En 1919, apparut TUniversite de Montreal et

les deux ecoles de medecine se fusionnerent pour
devenir la Faculte de Medecine de TUniversite de
Montreal qui entra en activite reelle comme telle
en 1922.

II y avait done, au milieu du siecle dernier, quatre
ecoles de medecine reconnues, accreditees, trois a
Montreal et une a Quebec* Toutes quatre ensei-
gnaient Tanatomie, la chirurgie, pratiquaient la dis¬
section; mais aucune loi existait, leur permettant ou
leur fournissant les moyens de se procurer des ca-

*The Medical Faculty of the University of Bishop's Collegede Montreal, fut fonde en 1871. En 1905, elle s'affilia a
McGill, et disparut comme ecole de medecine independante.
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davres. II fallut attendre jusqu'en 1883, pour qu'une
loi provinciale ordonne a toutes les institutions de
remettre aux salles de dissection les corps non re-

clames, et cela sous peine d'amende.
Le Dr D. G. Lawrence a fait Thistorique de toute

cette legislation dans un travail tres elabore qu'il
a presente a la "Osler Society" de McGill le 2 avril
1957, travail qui a ete publie par la suite dans le
"Bulletin of the American Association of the History
of Medicine", numero de septembre-octobre 1958,
et dont je me suis grandement inspire.
On dissequait avant meme l'apparition des ecoles

de medecine.
Le Dr Joseph Painchaud, qui vecut de 1787 a

1871, etait medecin en 1811. II aimait beaucoup
parler en public et ne manquait jamais sa chance
de prendre la parole.
Dans un de ses projets de "conference" date du

8 septembre 1868, intitule: "Projet de discours pour
la prochaine reunion de l'Association medico-
federale (Association medicale Canadienne) a

Montreal en 1868, par le Dr Joseph Painchaud sur

les 'Vieux Praticiens de Quebec'," il raconte This-
toire suivante:

". . . J'arrivais vers la fin de ma clericature. J'avais
bien fait force prises et force pilules et rapporter force
fioles et force comptes, mais pour des cours de me¬

decine, de dissection, de pratique d'H6pital, pas Tombre.
"Cependant, un sujet a dissequer se presente: un

pendu devait etre livre aux chirurgiens, l'occasion etait
trop belle pour ne pas en profiter. La veille de la Tous-
saint au soir, le cadavre nous fut livre, et, pour le mo¬

ment, il fut place dans un tas de planches, pres du
cimetiere des Picotes.

"Les Drs J. A. Blanchet et Laterriere* s'offrirent
genereusement comme professeurs. J'oubliais de dire
que dans notre precipitation, le pendu fut place la
tete en bas. Le surlendemain, le propre jour des morts,
la translation eut lieu: le Dr Blanchet marchait en avant
comme fait le ministre, et il en avait bien Tair.

L'etudiant LeBourdaisf se tenait assis sur la cadavre
pour le maintenir sur le traineau, moi, je faisais le char-
retier, mes collegues faisaient queue, comme pleureurs.

"La face du pendu etait noire comme de Tencre,
si bien qu'on crut a la mystification. Mais le Dr Blanchet
nous expliqua le mystere: vous avez mis, dit-il, le
pendu la tete en bas, ce qui etait vrai! Ceci nous valut
une longue et savante lecture sur Tinfiltration et sur
le niveau des fluides, puis avec sa canne, il nous signala
les lignes principales a tirer sur le cadavre pour de¬
couvrir les visceres, et gloria! pour la premiere de¬
monstration.

*Dr Pierre de Sales Laterriere (1747-1815) : N6 a Bonneval,
en France. II etudia la medecine a Paris, chez Rochambaux
qui £tait un uroscopiste. II arrive au Canada en 1766. Ac¬
cuse de sympathies americaines, il fut garde prisonnier a
Quebec durant trois ans. En 1786, il alla etudier la mede¬
cine a Boston, ou il publia une these sur les "Fievres Puer-
perales". II obtint sa licence a Quebec, le 17 aout 1789. II
pratiqua sa profession a Quebec et a Trois-Rivieres, tout
en s'occupant activement des Forges du St-Maurice. II eut
une vie tres aventureuse et ecrivit' ses Memoires. II mou-
rut a Quebec le 16 juin 1815. II eut deux fils: le Dr Pier¬
re de Sales Laterriere, qui se maria en Angleterre et y ve¬
cut jusqu'a quelques mois avant sa mort qui survint aux ebou-
lements en 1834; et le Dr Marc-Paschal de Sales Laterriere,
qui v6cut surtout dans sa seigneurie des Eboulements et bril-
la en politique (decede en 1872).
fJean-Baptiste LeBourdais, dit Lapierre, naquit a l'Islet en
3 785. Licencie en medecine en 1811. la meme annee que le
Dr Joseph Painchaud. II pratiqua a Montreal par la suite.

Fig. 1..Dr Joseph Painchaud (Courtoisie de TUniversite
Laval.)

"Le lendemain, le professeur Laterriere fut exact; le
sternum leve, lui aussi, avec sa canne, commenca la
seconde demonstration.: "Messieurs, voici les poumons,
les souffles de la vie, deux lobes, un droit et un gauche;
le gauche est a droite et le droit est & gauche; par-
donnez le 'lapsus linguae', voici le droit et voici le
gauche", et il se trompait encore!
"La cloison qui le separe s'appelle le mediastinum et

le plancher diaphragme. Voici Testomac, le sac a tout
mettre. Mais j'ai passe le coeur, le voici, admirez-en
le beau mecanisme. Ah! voici les intestins; le gros et
le petit! Ces grands canaux du systeme; ne dites pas la
foi (foie) comme je Tai entendu dire par des Anglais
ignorants que je connais. Mais je ne vois pas encore
la ratte (rate)? Je la connais pourtant bien, la petite
ratte (rate)! A notre prochaine demonstration, nous com-
mencerons par la ratte (rate)!"

II n'avait pas acheve le mot que Pi! pan! pan! pan!
dans le contrevent; dans un clin d'oeil, tout le monde
fut sous les armes. Papa Laterriere, lui, se faufile et
decampe par une porte de derriere. Libera et de pro-
fundis pour la seconde demonstration. Voila pourtant
toute Tanatomie de mon temps de clericature ..."

Le Dr Painchaud etait un humoriste. II avait 81
ans quand il ecrivit ce souvenir de son temps
d'etudiant, qui devait se situer au debut du siecle,
soit vers 1809 ou 1810, ear il obtint sa licence de
pratique de la medecine en 1811.

II fit une belle carriere medicale a Quebec, et on
le retrouve quelques annees plus tard, associe au
Dr James Douglas dans la creation d'une salle
d'anatomie dans sa propre demeure sur la rue de
TArsenal, en face de THotel-Dieu de Quebec.
En 1823, vivait et pratiquait a Quebec le Dr An-

toine von Iffland. Ne a Quebec de parent alle-
mands et frangais, il y avait fait sa medecine puis
etait parti pour Londres, Paris et Edimbourg. II
revint a Quebec en 1820, fonda avec le Dr F. Blan¬
chet, le Dispensaire ou il faisait de Tenseignement
et des conferences anatomiques. Le public, averti
de la fagon dont il se procurait son materiel, ear il
ne se genait pas pour frequenter les cimetieres, se

revolta et saccagea sa demeure, en 1823. II se
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Fig. 2..Dr James Douglas (de "Journals and reminis-
cences of James Douglas, M.D.").

refugia a Sorel, s'interessa a cette ville et en ecrivit
Thistoire. Revenu a Quebec 10 ans plus tard, il
devint medecin resident a THopital de Marine, puis
en 1848, resident a TAsile de Beauport, puis finale-
ment medecin de la Quarantaine a la Grosse-Ile.
Ses clients Tappelaient le Dr "Va Renifler". II
mourut en 1876.
Le Dr James Douglas, qui pratiqua plus de 40

ans a Quebec, avait du. quitter les Etats-Unis en

vitesse, pour avoir etabli dans sa maison une salle
de dissection. Ecossais d'origine, il avait etudie a

Tecole de Barclay pour qui il avait toujours con-

serve une grande admiration. C'est le meme Barclay
a qui succ6da le Dr Knox qui recevait les victimes
de Burke et Hare. A Londres, il avait frequente
Abernethy et Sir Astley-Cooper.
Apres une expedition aux Indes et une autre,

miserable celle-la, au Honduras, il aboutit a Boston,
malade, et fut soigne par le Dr Ph. Warren.
Avant de retourner en Ecosse, il decida de venir

a Montreal visiter des amis qu'il avait connus a

Edimbourg, les Drs Stephenson et Holmes.
II remonte le canal Erie qu'il trouve bloque a

Utica. On apprend qu'il est chirurgien. La clientele
abonde. II s'y installe, fait venir son frere Georges
d'Ecosse, et se marie. En 1824, il est nomme pro¬
fesseur d'anatomie et de chirurgie a TEcole de
Medecine d'Auburn, a quelques milles de la.
Feru de chirurgie et d'anatomie, il installe une

salle de dissection au rez-de-chaussee de son offi-
cine et il reussit a dissequer le cadavre d'un noir
qui avait appartenu au Juge Kipp. Le juge, mis au

courant, le menace de la prison. II evite la punition
en promettant de ne plus recommencer.

Peu apres, cependant, on lui apporte le cadavre
d'un notable de Tendroit, decede recemment. Pen¬
dant qu'il visitait un malade a domicile, un client
entre dans son bureau et reconnait dans le sujet
pret a etre disseque, le corps de son employeur.
Au retour du Dr Douglas, le patient raconte qu'il
venait de retrouver son patron allonge dans la
salle de dissection.

Douglas fait promettre a Tindividu de n'en rien
dire, mais craignant Tire du Juge Kipp, il fait ses

bagages, et quitte en vitesse, avec sa femme,
traverse au Canada sur la glace a Ogdensburg, et
se rend a Montreal. Ses amis le persuadent de
s'installer a Quebec ou il arrive le 13 mars 1826.

II ouvre son bureau dans la Cote de la Montagne
et y organise une salle a dissequer, mais bientot le
Dr Joseph Painchaud lui offre une partie de sa

maison, sur la rue de TArsenal, en face de THotel-
Dieu de Quebec, pour y organiser une salle d'ana¬
tomie, a condition que lui-meme et son fils, etudiant
en medecine, puissent assister a ses legons. On y
pratiqua la dissection pendant plusieurs annees.

On retrouve dans le premier roman frangais paru
au Canada: "L'influence d'un livre", ecrit par
Philippe Aubert de Gaspe, fils de l'auteur des
"Anciens Canadiens", edite a Quebec en 1837, que
le Dr Marois de St-Jean-Port-Joli, qu'on appelait
encore le Dr Lindienne, avait tue un colporteur.
Condamme a etre pendu, son corps a ete livre au

"Cabinet osteologique et a la chambre de dissection
de la ville", soit a la salle des Drs Painchaud et
Douglas, sur la rue de TArsenal. C'etait en 1829.
La legislation n'avait rien prevu, pas plus au

Canada qu'aux Etats-Unis d'ailleurs pour satisfaire
les besoins incessants des ecoles d'anatomie. Le
respect des morts et les prejuges populaires avaient
retarde Tadoption des lois permettant aux ecoles de
medecine de s'approvisionner quelque part. Et
pourtant, l'etude de Tanatomie et la pratique de la
dissection etaient exigees pour avoir le droit de se

presenter devant le Bureau des Examinateurs, qui
delivrait les licences de pratique de la medecine.
Le "Medical Act", edicte en 1788, n'avait pour

but que d'evincer les nombreux charlatans qui exis-
taient deja au temps des Frangais, et qui n'avaient
pas cesse de se multiplier apres 1759.
Le 6 decembre 1843, Sir Charles Metcalfe, Gou-

verneur-General du Canada a cette epoque, sane-

tionna le bill passe a T"Assemblee Legislative de la
Province du Canada" qui s'intitulait comme suit:
"An Act to Regulate and Facilitate the Study of An¬
atomy", specifiant que "tout cadavre trouve sur la
voie publique, tout individu decede dans une insti¬
tution recevant des fonds du gouvernment, serait
remis a une salle d'anatomie ou enterre, a moins
que le defunt en ait prevu differement avant sa

mort, ou qu'il soit reclame par des amis ou des
parents apres sa mort."
La loi edictee en 1843, ne fut jamais mise en ap¬

plication. On trouvait toujours un bon ami et un

bon parent pour reclamer le corps et Tenterrer
decemment au lieu de le livrer aux cruels scalpels
des anatomistes.

Plus tard le Finlay Asylum de Quebec, refusa
d'accepter Toctroi gouvernemental pour ne pas etre
oblige de se soumettre aux exigences de la loi.
Des inspecteurs d'anatomie furent nommes, qui

devaient voir a ce que "des cadavres fussent de-
livres aux professeurs d'anatomie et de chirurgie,
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ou a tout medecin qui avait sous sa tutelle au moins
deux eleves". Les inspecteurs nommes par le gou-
vernement etaient des employes civils, qui ne con-

naissaient rien de Tanatomie et qui partageaient les
prejuges populaires contre la dissection. La loi fut
inefficace, et il fallut recourir au viol des tombeaux
pour se procurer le materiel necessaire.
On ne vit pas, cependant, comme en Grande-

Bretagne, ou aux Etats-Unis, naitre des bandes or-

ganisees et specialisees dans ce genre de travail.
Les etudiants et les demonstrateurs en anatomie se

chargeaient de la besogne. II etait admis, dans les
ecoles de medecine que c'etait la pratiquement le
seul moyen de se procurer des cadavres, et on lais-
sait faire ou bien meme on en encourageait la pra¬
tique. Quelques institutions, comme le "Montreal
General Hospital", s'en tenaient aux prescriptions
de la loi, mais elles etaient rares et ne suffisaient
pas a repondre aux besoins des salles d'anatomie.

Les journaux de Quebec, moins prolifiques que
ceux de Montreal, faisaient quand meme echo a ce

qui se passait a Montreal. On etait sur ses gardes,
ear, si, a Quebec, en 1840, Tenseignement medical
n'etait pas encore organise, il y avait THopital de
Marine, hopital moderne pour Tepoque, ou les Drs
Douglas et Painchaud et leur equipe dispensaient
un enseignement assez intensif. Deja, dans les mi¬
lieux medicaux, on parlait de cet Hopital de Marine
et des Emigres de Quebec comme un etablissement
de premier ordre en Amerique, et la dissection s'y
pratiquait, ear les sujets ne manquaient pas; marins
venus de tous pays, mourant sans etre reclames et
enterres dans un cimetiere attenant a Thopital.
Le Canadien du 10 fevrier 1840 raconte: "qu'un

cadavre en etat de nudite complete, a Texception
d'un sac ou il etait renferme, a ete trouve ce matin
dans une allee pres du marche St-Paul. II parait
qu'il avait ete enleve au cimetiere de THopital de
la Marine et des Emigres par des gens qui font
metier de vendre des corps aux etudiants en mede¬
cine. On dit qu'il a ete commis depuis quelque
temps, un grand nombre des ces violations de se-

pulture dans differents cimetieres de la ville et nous
apprenons avec plaisir que Messieurs les marguil-
lers ainsi que la police, offrent des recompenses
pour Tapprehension de ceux qui exercent une in-
dustrie si revolante",
Le meme journal annonce le 18 fevrier 1843:

"Avis aux etudiants en medecine: Apres huit heures,
au cimetiere, on tire!"
Un commerce s'etait installe entre Quebec et

Montreal. Le Canadian du 27 janvier 1866 rapporte
qu'on a voie des cadavres dans les cimetieres St-
Charles, St-Patrice et Belmont a Quebec, qu'ils
ont ete enfermes dans deux grandes caisses et
adresses a un M Leroux de Montreal. La police
avertie surveilla la livraison. L'odeur que se dega-
geait des cadavres depeces et conserves dans la
neige et le foin, les fit vite retracer a Pointe Ste-

Claire. M Leroux, averti par les journaux, ne peut
etre rejoint.
Le Dr Fenwick,* de Montreal, voulut les recu-

perer, mais on lui refusa la consignation, et on s'est
demande si M Leroux et le Dr Fenwick, n'etaient
pas un seul et meme homme.

Levis se pretait bien a ce trafic, a cause de la
proximite du chemin de fer (Grand-Tronc) qui
allait a Montreal et on n'avait pas besoin de tra-
verser a Quebec.
En 1874, trois cadavres d'enfants sont retrouves

chez une personne de la rue St-Laurent, a Levis
ou residait un "Clerc-medecin", bien connu. On
concluait, dans Le Canadien du 2 mars 1874 ainsi:
"On espere par cette decouverte (de Tenquete)
pouvoir mettre un terme a un infame trafic de
cadavres qui se ferait, parait-il, sur un grand pied,
a Levis, depuis quelques semaines.
A TUniversite Laval, le professeur d'anatomie,

le Dr Alphonse Hebert,t avait de la difficulte a
se procurer des cadavres et il avait avise TAbbe
E. A. TaschereauJ et Mgr Methot, en 1867, qu'il
ne se sentait plus en etat d'aller chercher des
cadavres dans les cimetieres, et il les avertit qu'il
n'acceptait plus d'en payer les frais que cela occa-
sionne. On lui promet une compensation.
En 1874, trois etudiants se presentent a TEcole

de Medecine de Laval demandant les clefs de la
Salle d'Anatomie, pretextant qu'ils ont trois cadavres
avec eux et qu'ils sont poursuivis. Une fois seuls
dans la salle, ils pigent trois cadavres, ear eux-

memes n'en avaient pas, les emportent et les ex-

pedient a Montreal.
Dans les Archives du Seminaire de Quebec on

retrouve Thistoire de deux etudiants en medecine
de premiere annee en 1875, qui eurent Tidee d'aller
voler tranquillement des squelettes dans le cime¬
tiere de Ste-Petronille a Tlle d'Orleans. Installes a
Thotel du village, ils partent le soir, fanal en main,
pour le cimetiere, rencontrent le domestique du
cure et lui demandent de leur indiquer le chemin
de Teglise. A l'aide de leur fanal, ils cherchent a

travers les epitaphes du cimetiere situe tout pres de
cette eglise, un cadavre de vieille date, ear ils ne

voulaient que les ossements. Le cure qui surveillait
a donne Talarme. Nos deux jeunes gens inexperi-
mentes, se sauvent et retournent a Thotel pour la
nuit. Ils sont apprehendes le lendemain. Le cure
avertit TEveche de Quebec qui livra nos deux
individus a la justice. Ils sont passibles de cinq
ans de penitencier. Le Greffier de la Paix, en
attendant Tarrivee du Juge, pris de pitie pour ces
deux jeunes fanfarons, recommande la clemence

*Dr George F. Fenwick (1826-1894) : Chirurgien au "Montreal
General Hospital". II y introduisit les methodes listerien-
nes en 1877. II fut aussi professeur de jurisprudence me¬
dicale et preparateur dans le departement d'anatomie de
McGill. II fonda, en 1864, avec le Dr Campbell "The Cana¬
da Medical Journal".
fDr Alphonse Hebert (-1869), Medecin en 1865, il alla
etudier a Paris jusqu'en octobre 1867. A son retour, on lui
confie la chaire d'anatomie a Laval. II doit recourir au vol
des cadavres pour faire son enseignement. II s'approvisionne
dans le cimetiere du Gros-Pin, a Charlesbourg. II meurt,
jeune encore, en 1869.
JL'Abbe Elzear-Alexandre Taschereau fut recteur de Laval,
puis ArchevSque de Quebec et le premier Cardinal canadien.
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aux accusateurs et espere qu'ils s'en tireront avec
une semonce et $25 d'amende.

L'Acte d'Anatomie, passe le 31 mars 1883, au
Parlement de Quebec, qui obligeait les institutions
a envoyer leurs morts non reclames a l'ecole de
medecine, ne fut pas accepte- de bon eceur partout.
Nous avons vu que le Finlay Asylum renvoya

en 1888 au Gouvernement l'allocation de $200 qui
lui etait octroyee pour n'avoir pas consenti a se
soumettre a cette obligation.

Finalement, le Cardinal Taschereaux, Archeve-
que de Quebec, adressa aux hopitaux et hospices de
la ville et du diocese une lettre circulaire les invi-
tant fortement 'a remettre 'a la salle d'anatomie, les
corps non reclames.
Le vol des cadavres cessa de se pratiquer a

Quebec.

(La (leixieme partie sera vubliee dans le jouirnal
(Iu 10 de'cembre.)
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A Malpractice Suit: What Should You Do?
T. L. FISHER, M.D.,' Ottawva, Ont.

EVERY practising doctor is liable to suit. The
practitioner who is less competent is perhaps

more liable than the ordinarily competent man;
so is the outstanding practitioner, who is quite
likely to be dealing with more gravely ill patients,
more difficult diagnostic problems. What immunity
is conferred on him by his excellence is outweighed
by the more complicated and difficult work his
excellence attracts to hiim.
Every doctor recognizes that he is liable to legal

action any time he does poor work; doctors tend
not to be surprised whlen an action results from
what they recognize as poor work or when an
action is based on poor results even though the
doctor may feel that his work was competent. They
are surprised, however, or indignant when suits
are brought against them for another reason, not
because their work has been poor but simply be-
cause a patient is convinced it was poor. This
reason is actually a commoner cause of suit than
poor work. Doctors should not be unreasonably
indignant when suit is brought against them be-
cause a patient mistakenly thinks that he is the
victim of malpractice or negligence. If differences
of opinion exist between people and cannot be or
have not been settled by direct discussion and
negotiation and when a patient persists in his opin-
ion that lhe has a justifiable grievance, it is better
that the matter be judged and decided by a court
than that it should continue to rankle in a patient's
mind. Courts exist to adjudicate such differences.

Granted, then, that not all doctors will be able
to satisfy all patients all of the time and that some
doctors are going to face court action by dissatis-
fied patients, how should the doctor act when he
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first becomes aware of dissatisfaction? Or faces a
threat? Or knows legal action will be or has been
begun?
About legal matters, as about medical matters,

prevention is infinitely preferable and, thanks be,
most doctors continually apply preventives-the
reason that such a small minority of doctors ever
face legal action. Prevention is a matter of compe-
tence, using that term to mean more than just
competent medical work. Certainly, taking a decent
history, doing a careful physical examination and
applying treatment watchfully are the bases of
good medical practice and are the main preventives
of suit. These obvious things, however, can be
reinforced by some other things or can be partially
or wholly nullified by the lack of these other things.
Good records, for example, are a most valuable
protective device. They are evidence of good work
done by the doctor. When a patient, not yet dis-
satisfied, makes enquiries to clear up misunder-
standings, he may realize that the doctor who refers
to a record is going to be able to supply explana-
tory answers that carry weight: talking from a
record the doctor is not going to give answers that
a patient can recognize easily to be wrong, and if
the patient does think the answer wrong, the doctor
can confirm his memory of events by saying that
the record was written at the time the events oc-
curred. Not all misunderstandings can be cured
with one explanation, but when a doctor has re-
cords a second explanation given after reference
to the records is not going to contain different
reasoning and be contradictory; it will be the same
answer from the same records.

Prevention is practised unconsciously by the
doctor who gives the patient whatever time that
patient needs. Doctors are busy, however, and not
always will the time given by the doctor seem to the


